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Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires

Carrera: Medicina

Materia: Medicina Familiar
Ano: 2020

1. Ao de lacarrera: 52
2. Duracion: cuatrimestral
3. Cuatrimestre: 12
4. Carga horaria total: 100 hs.
5. Carga horaria semanal: 20 hs.
6. Equipo docente:
Cargo Nombre y apellido
1 | Prof. Titular responsable a cargo Karin Kopitowski
2 | Prof. Asociado Dolores Arceo
3 | Prof. Asociado Tamara Sigal
4 | Prof. Adjunto Maria de las Nieves Ganiele
5 | Prof. Adjunto Maria Rezzdnico
6 | Prof. Adjunto Nadia Musarella
7 | Jefe Trabajos Practicos Gabriela De Biiren
8 | Ayudante de Trabajos Practicos Vivian Alias D’Abate
Docentes invitados Prof. Titular Juan Franco, Pascual Baran, Carlos Garcia, Irene
Ventriglia, JTP Carolina Carrara, Mercedes Mutchinick, Cintia
Martinez, JTP Maria Emilia Espdsito, JTP Paula Carrete

7. Objetivos:
e Reconocer los principios de la medicina familiar (MF) y la atencién primaria orientada a la comunidad.
e Aplicar el modelo de trabajo del médico de familia al manejo de problemas de salud agudos y crénicos
prevalentes en la comunidad, utilizando los instrumentos propios de la Medicina Familiar.
e Reconocer controversias en la practica clinica y utilizar las herramientas que utiliza el médico de familia
para resolverlas.
e Contribuir a la formacion de profesionales médicos que sean capaces de:

- Tener un abordaje integral del paciente y su contexto.



- Reconocer la existencia de diferentes modalidades de atencidn del paciente ya sea por parte del

médico de familia o especialista, identificando ventajas y desventajas de cada una de ellas.

8. Contenidos:

e Aprender a escribir la Historia Clinica Orientada al Problema y conocer sus ventajas por sobre la Historia
Clinica tradicional.

e Ciclo Vital como concepto ordenador para entender la evolucién secuencial de las familias y las crisis
transicionales.

e Utilidad de la entrevista Familiar como método diagndstico y terapéutico.

e Niveles de prevencidn en Atencién Primaria (primaria, secundaria, terciaria y cuaternaria).

e Utilidad de la Medicina Basada en la Evidencia para el proceso de toma de decisiones.

e Examen Periddico de Salud segln sexo y edad.

e Abordaje de los problemas frecuentes del paciente anciano.

e Rol del médico de familia en la comunidad en la que trabaja.

e Manejo del paciente diabético en el consultorio de atencion primaria.

e Herramientas terapéuticas para el cese tabaquico a través de intervenciones individuales.

e Abordaje de la ansiedad y depresién desde la atencién primaria.

e Anticoncepcidn, indicaciones, contraindicaciones y consejeria.

e Estratificacion del Riesgo Cardiovascular Global y su aplicacién al paciente individual para la toma de
conductas preventivas y terapéuticas.

e Manejo de la patologia aguda de via aérea superior, basandose en el uso racional de antibidticos.

e Manejo de la dispepsia desde el consultorio de atencidn primaria.

9. Metodologia de enseiianza:
La materia se cursa durante cinco semanas.

En las clases se utilizaran diferentes estrategias de ensefianza, las mismas ayudaran al alumno a adquirir

diferentes competencias:

e Resolucidn de situaciones clinicas-problema en grupo.
e Utilizacidn del role playing con la finalidad de que el alumno se enfrente a situaciones similares a la de la
practica profesional.

e Discusion de guias de practicas clinicas sobre los problemas de salud mds prevalentes.



Reflexidon y debate a partir de videos de diferentes tdpicos.

Taller de busqueda bibliografica para apoyar la toma de decisiones.

Taller de practicas de consultorio.

e Discusion de casos clinicos a través del blogfolio.

A partir de la segunda semana de cursada, los alumnos concurrirdan a consultorios de médicos de familia.
También concurrirdn a un consultorio de cesacidn tabaquica durante toda la rotaciéon. Para esto, cada alumno
recibird un cronograma personalizado el primer dia de clase. Durante la rotacidn, el alumno debera anotar
dudas, cuestionamientos o preguntas que le surjan de los pacientes que vea en estas instancias y debera llevar
dichas inquietudes a la UDA (unidad docente asistencial) y/o volcarlas en el blogfolio (ver abajo). Es necesario

asistir a todos los consultorios estipulados para cumplir con la regularidad.

Las UDAS (unidades docentes asistenciales) son encuentros de 2 horas que se realizaran a partir de la tercera
semana de cursada. El curso se dividira en 5 grupos. El primer dia de clase se informara grupo de pertenenciay
horario de reunién. Cada grupo esta coordinado por un docente. En dichos encuentros, se discutiran los casos
gue los alumnos hayan seleccionado de su rotacidn por consultorio. El objetivo de esta actividad es adquirir la
forma de pensamiento y analisis desde la perspectiva de un médico de familia, incluyendo casos reales y
tomando los conocimientos previos vistos en otras materias. A fin de cumplir con este objetivo, se les solicitara
a los alumnos que registren los casos problema que identifiquen durante su concurrencia a los consultorios de
MF. Los casos problemas pueden ser: problemas que incluyan patologia, problemas en la relacion médico-
paciente, incertidumbres de la practica clinica, etc. Estos casos deberan ser subidos en el blogfolio grupal para
ser comentados y discutidos con sus compafieros de grupo. Cada alumno debera subir al menos un caso cada
semana, y comentar al menos una vez los casos de sus compafieros. Cada semana, en la reunién presencial, se
discutirdn al menos tres casos problemas elegidos por el docente coordinador de la actividad o por iniciativa
del grupo. Esta actividad es obligatoria y es necesario cumplimentarla para mantener la regularidad. De esta
actividad surgira una nota basada en el desempeiio de cada alumno, que sera tenida en cuenta para la nota

final.

Actividades opcionales: aquel alumno que se encuentre interesado, podrd concurrir al centro de atencion
primaria de San Pantaledn, grupos de tratamiento de obesidad y/o grupos de cesacidn tabaquica. Si algun
alumno estd interesado en estas actividades, las mismas podran ser incluidas en su cronograma de actividades.
El objetivo de las mismas es mostrar el manejo comunitario por parte del médico de familia, lo que agrega una
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visién desde la gestidn de salud y la perspectiva social de la salud.

En el Campus Virtual del Institutoa se podra encontrar toda la informacion relevante de la materia. Asimismo,

estardn disponibles materiales de lectura y presentaciones de los docentes.

10. Evaluacion:

Como evaluacidn del logro de los objetivos y experiencia de aprendizaje se plantean diferentes actividades e

instancias que tienen como objetivo evaluar el proceso de aprendizaje:

e Redaccion de Evidencia Orientada al Problema (EOP).
e Nota de evaluacidn de la participacién semanal en el espacio de UDA y en el blogfolio.
e Redaccidn de un caso de reflexion de decisiones compartidas.

e Examen final escrito.

EOP (Evidencia Orientada al Problema): este trabajo consiste en presentar un breve caso clinico de atencién
primaria, confeccionar una pregunta que les haya generado, realizar la busqueda de la informaciéon que
responde el problema, interpretar criticamente el resultado de la busqueda y resolver el problema planteado
inicialmente. Este ejercicio permite que el alumno aplique los conocimientos adquiridos y los integre. Se

entregard un instructivo el primer dia de clase.

La entrega del EOP estara pautada en forma escalonada. Esta tarea se hara en parejas y contaran con el

asesoramiento del docente coordinador de la UDA.

Caso de reflexion sobre decisiones compartidas (DC): el objetivo de esta tarea es que el alumno pueda
reflexionar sobre la toma de decisiones compartidas y pueda analizar su aplicacidn en algun caso en particular.
Para ello, debera seleccionar un caso clinico que haya presenciado durante la rotacion en el cual considere que
el modelo de toma de decisiones compartidas pueda ser aplicado.
Las consignas son las siguientes:
- Relate brevemente el caso. ¢Qué ocurrié en esa consulta? ¢EI médico de cabecera utilizé el modelo de
decisiones compartidas y en ese caso como? ¢Como lo hubiese hecho usted? ¢Qué herramientas conoce (o
encuentra) para ser utilizadas en este caso especifico? ¢Como le explicaria al paciente para que éste pueda
tomar una decision? (Sea especifico en cual seria su discurso). Debera utilizar letra Arial 10, con una longitud

maxima de 2 hojas.

Examen final escrito en el cual se incluyen los temas de la materia. La orientacion de dicho examen es la toma



de decisiones en las consultas de atencidon primaria, tanto diagndsticas, terapéuticas y de

prevencidn/consejeria.

No es posible promocionar la materia.

El alumno debe tener 80% de asistencia y aprobadas las instancias evaluativas para tener condiciéon de
regular. Asimismo, debera asistir a 4 consultorios de medicina familiar y 1 de cesacién tabaquica, 3 UDA vy

participar de manera pertinente en el blog.

Para considerar la materia aprobada, el alumno debera aprobar todas las instancias de evaluacién. Cada una
de ellas tendra una nota que se promediard en la nota final. En caso de no aprobar los trabajos practicos el
alumno tendrd una instancia de recuperatorio 10 dias después de finalizada la cursada. La nota de aprobacién

para todas las instancias es 6 (seis)

No es posible rendir libre la materia.

11. Bibliografia:

En la Intranet (Campus virtual) se colocara material de lectura (Material Educativo PROFAM) y los archivos de

las presentaciones de los docentes.

e Hospital Italiano de Buenos Aires (2016). Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria. Medicina familiar

y prdctica ambulatoria (3° ed.). Buenos Aires: Panamericana.





